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Artigos Diversos

Interpretacao da Gasometria Arterial com
Auxilio de um Microcomputador Pessoal

M. P. Batista, TSA®?

Batista M P — Interpretation of arterial gasometry using a microcomputer.

The author present a program to be used in a personal microcomputer of Sinclair’s logic which will
allow for rapid interpretation of acid-base status and respiratory parameters from the arterial blood-gas

and serum measurements of pH and bicarbonate.
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analise dos gases arteriais, do pH e bi-
A carbonato tornou-se procedimento rotinei-
ro em todos os centros cirdrgicos de hospitais de
médio e grande porte. .

Sua utilidade no auxilio do controle clinico do
paciente anestesiado para procedimentos de longa
duracdo € incontestavel e nossa experiéncia no
Centro de Microcirurgia Reconstrutiva do Hospi-
tal dos Servidores do Estado no Rio de Janeiro
term mostrado o valor deste tipo de monitorizacao
no controle da funcdao puimonar, ventilacdo e
perfusao tissular.

Diversos indices e dados de grande importancia
podem ser calculados a partir da gasometria
arterial pela aplicacao de equactes simples. Po-
rem, a simplicidade destes calculos matematicos
deixa de existir pela dificuldade encontrada pelo
anestesista {freqUentemente sozinho) de desviar
sua atencao do paciente para dedicar-se a calculos
que seguramente lhe tomarao alguns minutos.

O presente trabalho tem por finalidade divulgar
um programa desenvolvido por nos e gue utiliza-
mos na sala de cirurgia, como parte de um
programa mais extenso, empregando um computa-
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dor pessoal de lb6gica Sinclatr, que permite que os
citados calculos sejam efetuados em poucos se-
gundos, sem necessidade de nos afastar da cabe-
ceira do paciente.

MATERIAL E METODOS

O equipamento usado neste trabalho foi o
microcomputador pessoal TK-85 da Microdigital,
com 16 Kb de memdéria RAM e acoplado a um
televisor preto e branco comum de 12" que
funcionou como monitor de video, e um gravador
cassete para a introducgao do programa previamen-
te gravado. A linguagem foir o BASIC.

Programa: Inicialmente entra-se com 0s dados
obtidos pela gasometria arterial e que serdo
usados para os calculos dos diversos parametros:
peso; F1O,; pH; PaCO,; HCO,; Pa0, e a pressdo
barometrica media do local.

| — ANALISE DOS PARAMETROS RESPIRATO-
RI10S

a) Pressdo alveolar do O,: (PAO, em mm Hg e
em kPa) determinado a partir da equacio ao

ar alveolar?.
PAQ, = (Pb — 47} PIO, - (CO, x 1,2b} on-
de:

Pb = pressdo atmosférica
47 = pressdo alveolar do vapor d’'dgua a 37°C
(em mm Hg)
1.2b = fator de correcdo, assumindo que o
coeficiente respiratorio seja 0.8.

b) Diferenca alvéolo-arterial de O, (DA — a0,
em mm Hg e em kPa)
DA = a0, = PAQ, — Pa02
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Os valores considerados como normais, variam
com a F|Q,, considera-se como normal uma dif.
de até 80 mm Hg para uma FIiO, de 1.

c) Indice artério-alveolar
a/A = PﬂOzXPAOZ
O valor minimo para este indice é de 0.7b.
Este pardmetro apresenta grande utilidade por se
manter relativamente constante, ndependente-
mente de FIO,, ao contrédrio do que acontece
com a diferenca alvéolo-artéria? .

d) Curto-circuito estimado pela diferenca alvéo-
lo/artéria
Curto-circuito = DA — a0,/2¢
Para cada 20 mm Hg (2,66 kPa) da diferenca
alvéolo-artéria, estima-se que teremos 1% de cur-
to-circuito?.
Valores de 2 a 4% s3o considerados normais’.

i — ANALISE DO €EQUILIBRIO ACIDO-BA-
SICO

Para a analise do equilibrio acido-basico, utili-
zamos a metodologia j& descrita®’ 4. Estudos
realizados em voluntarios submetidos a varios
graus de hipo e hipercapnia® evidenciaram as
seguintes alteraces no bicarbonato serico:

19 — Para cada aumento agudo de 10 mm Hg
(1,33 kPa) na PaCO,, o bicarbonato aumentara
de 1 mEqg.L™!.

29 — Para cada decréscimo agudo de 10 mm Hg
(1,33 kPa) na PaCQO,, o bicarbonato diminuird em
2 mEq.L7?!.

30 — Para cada aumento crénico de 10 mm Hg
(1,33 kPa) na PaCO,, o bicarbonatoc aumentara
de 4 mEqg.L7!.

Assim a partir destas trés regras podemos
calcular qual serd o Excesso de Base, simples-
mente diminuindo-se do bicarbonato esperado de
se encontrar com as alteracoes na PaCO,, pelo
bicarbonato fornecido pelo exame.

Baseados nesie raciocinio, desenvolvemos o
programa:

1 REM

2 REM
RIAL

3 REM

4 REM

b REM
10 CLS |
1S = B - 1 e ————— !’

20 PRINT TAB 3; “EQUILIBRIO ACIDO-BA-
SICO”

WA XXX

ANALISE GASOMETRIA ARTE-

MARCO POLO BAPTISTA
HOSP. SERV. DO ESTADO-RJ.

HAEXEAXLEAXFTAR A AL XXX E
r
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200

PRINT B$

PRINT ,,"ENTRE COM O PESQ"’;
INPUT W

PRINT [ WM KLS)”

PRINT ,,"ENTRE COM A FIO,":
INPUT FIO

PRINT ([ FIO )

PRINT ,,”ENTRE COM O PH""

INPUT PH

PRINT ( "PH; )"

ORINT ,,"ENTRE COM O PCO,"".
NPUT CO

ORINT ([ cOo )

PRINT ,;ENTRE COM O HCO, "
INPUT HC

PRINT " ( GHC )

PRINT ,,”ENTRE COM A P. ART. 02"
INPUT PO

PRINT " { “;PO;" )"

PRINT ,,"ENTRE COM A P. ATMOSF.":
INPUT PB

PRINT “( ";PB;” )"

LET PAO—INT (PB—47) *FIO—(CO*1.25}
LET D=INT (PAO—PO+0.5)

ET S=INT (D/20*10+05}/10

ET AA=INT (PO/PAO*10+05)/10
CLS

210 PRINT TAB 2; “"ANALISE DOS GASES

ARTERIAISY

220 PRINT AT 6,0; " INDICE ART./
ALVE. = "",AA

230 |IF AA<0.75 THEN PRINT “ABAIXO
DO NORMAL”

240 PRINT ,,"P.ALV.O2= ",PAO;

245 LET J=INT (PAO*0.1333%100+0.5}/100
247 PRINT “ ("J,)”" KPA}”

250 PRINT ,,”“DIF.ALV./ART.= "D;

252 LET DJ=INT (D*0.1333* 100+0.5}/100
255 PRINT " (",DJ;”" KPA)"

260 PRINT ,,"SHUNT ESTIMADO PELA DI-
FERENCA', ""ALVEOLO/ARTERIAL="S;

l.l'%i’

266 PRINT AT 20,0,B$

270 PRINT AT 21,0, "TECLE NEWLINE PA-
RA PROSSEGUIR"Y

INPUT O%

280
290
300

CLS
PRINT

SICO”

305
310

PRINT
PRINT

CO? A/C":

320

330 PRINT

INPUT

TAB b; “"EQUILIBRIO ACIDO-BA-

B§
"PROCESSO AGUDO OU CRONI-

R$
RS
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340 LET Z=0
350 LET DB=0O
360 LET BE=0

370 IF R$§="C" THEN LET DB=(CO—
40)*0.4
380 IF R$="A" AND CO <40 THEN LET

DB = (CO-40}*0.2
390 IF R§="A"
DB = (CO-40)*0.1
400 LET Z=24+DB
410 LET BE=Z—-HC

420 LET BIC = W*BE*0.2

430 IF (Z=24 OR BE>3) AND (PH> 7.37
AND PH < 7.43) THEN PRINT AT 8.0: “NAO
HA ALTERACOES NO EQUILIBRIO"” “ACI-
DO/BASICO. EXAME DENTRO DOS”, LIMITES
DA NORMALIDADE.”

AND C0O>40 THEN LET

440 1F R$ = "A" AND (BE<3 AND
BE > —3) AND (CO>42 AND PH 7.30) THEN
PRINT ... ." *** ACIDOSE RESPIRATO-
RIA***" " **SEM COMPONENTE METABO-
LICO**" .. *HIPOVENTILACAQO ALVEO-
LAR*"

450 |IF R$="A" AND (PH>742 AND
CO<38) AND BE>-3 AND BE<3) THEN
PRINT ,,,* **** ALCALOSE RESPIRATO-

RIA* > " **SEM COMPONENTE METABO-
LICO*™*" " "HIPERVENTILACAO ALVEO-
LAR™"

460 IF R$="A AND (CO>42 AND
PH<7.38) AND BE> 2 THEN PRINT ,,,,*ACI-
DOSE RESPIRATORIA E”, “"ACIDOSE META-
BOLICA ASSOCIADA”

470 IF R$="C" AND CO>42 PH<7.38
AND £Z> HC THEN PRINT ,,,,”ACIDOSE RES-
PIRATORIA CRONICA”, “E ACIDOSE META-
BOLICA ASSOCIADA"
480 {F R$ = "C”
PH <738 AND Z<=HC THEN

AND CO>42 AND
PRINT

Batista M P — Interpretacdo da gasometria arterial
com auxilio de um microcomputador pessoal.

O autor apresenta um programa desenvolvido para
microcomputadores de légica Sinclair, destinado a
interpretacao de parametros respiratorios através
da analise dos gases arteriais, bem como do
estado acido-basico do sangue arterial, a partir do
processamento dos dados fornecidos pela gasome-
tria arterial. Apresenta como principal vantagem a
agilizacao dos cdlculos necessarios a interpretacdo
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,...”/ACIDOSE RESPIRATORIA CRONICA”
"COM COMPENSACAQ RENAL TOTAL".

490 IF R$="A" AND PH>742 AND
(CO< 44 AND CO >37) AND HC> 25 THEN
PRINT ,,.," ****ALCALOSE METABOLI-
CA****1 " **SEM COMPONENTE RESPIRATO-
RIQ**""

500 IF R$="A" AND (PH>7.42 AND
UC>25) AND CO>43 THEN PRINT , "
**** ALCALOSE METABOLICA****" ' ** COM-
PONENTE RESPIRATORIO**” " *COMPENSA-
TORIO PRESENTE""

510 IF R$="A" AND PH<738 AND
(CO< 44 AND co> 36) AND HC <24 THEN
PRINT ., ***ACIDOSE METABOLICA PU-
HA***“

520 IF R$="A" AND (PH<7.38 AND
CO < 38) AND HC <24 THEN PRINT ... “ACI-
DOSE METABOLICA E”, “"COMPONENTE RES-

PIRATORIO”, “COMPENSANDO PARCIAL-
MENTE"

230 IF R$§="A" AND (PH>7.42 AND
CO<38) AND (HC>24 OR Z HC) THEN

PRINT ,,,, “"ALCALOSE RESPIRATORIA E",
"METABOLICA ASSOCIADA”

540 IF, BE< -2 THEN PRINT ,,”CHECK O
EQUILIBRIO ELETROLITICO” ,,,”DE ESPE-
CIAL ATENCAO AO POTASSIO E AO CLORO”
0650 |IF BE>2 THEN PRINT ,,”"REAVALIE A
VENTILACAO ALVEOLAR', “CHECK A PER-
FUSAO TISSULAR™, "TRATE O PROBLEMA

BASICO" ,,”"BIC.TOTAL A FAZER = “BIC
MED."

b60 PRINT AT 21,0; ""NOVA VERIFICA-
CAO? S/N”

570 INPUT O$

580 IF O$ = "S” THEN GOTO 10

590 STOP

600 SAVE "EQUILIBRIO”

610 GOTO 10

Batista MP — Interpretacién de la gasometria

arterial con auxilio de un microcomputador per-
sonal.

Presenta el autor, un programa desarrollado para
microcomputadores de légica Sinclair, destinado a
la interpretacion de los pardmetros respiratorios a
través de la analisis de los gases arteriales, asi
tambien, como del estado acido-base della sangre
arterial, a partir del procesamiento de datos
suministrados por la gasometria arterial.
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dos dados que, embora nao apresentem grandes
dificuldades matematicas, sem duvida, desviarao
por tempo significativo a atencao do anestesiolo-
gista do seu paciente.

Unitermos: EQUILIBRIO ACIDO-BASICO: gaso-
metria, arteriai; MICRO-
COMPUTADOR: pessoal, programa

La principal ventaja que presenta es la agilizacion
de los calculos necesarios para la interpretacidn
de los datos, que aungque no presenten grandes
dificultades: matematicas, sin duda, desviaran por
tiempo significativo la atencion del anestesisia
para con su paciente.
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